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Epreuves classantes nationales La Revue MSiS 



Qu'est-ce qui peut tomber 
a I'examen ? 


Reference : 

voir I'item 1-10-0 141, 
traite dans notre numero 
du 28 fevrier 2007 

(Rev Prat 2007;57[4]:429-40) 


Seuls des elements 
de reponse aux questions, 
fournis par I’auteur, 
vous sont communiques. 
Cependant, selon les 
recommandations du CNCI, 
vos reponses devront etre 
« redigees » en faisant 
des phrases 
et des paragraphes. 


• Une femme de 62 ans, menopausee, vous est adressee pour traitement adjuvant d'un cancer 
du sein. Elle a beneficie d'une tumorectomie mammaire gauche avec curage axillaire 
pour carcinome canalaire infiltrant de grade SBR III. La tumeur mesurait 2,3 cm et il existait 
un envahissement tumoral de 3 ganglions. Au cours de la reunion de concertation 
pluridisciplinaire, il a ete decide d'administrer 6 cycles de chimiotherapie associant 
de I'adriamycine et du docetaxel puis d'effectuer une radiotherapie du sein restant et des aires 
ganglionnaires sus- et sous-claviculaires et de la chame mammaire interne. 


■ QUESTION N° 1 


Cette prescription vous semble-t-elle licite, sur quels arguments ? 


■ QUESTION N° 2 


Quels autres traitements devraient se discuter et sur quels criteres ? 


■ QUESTION N° 3 


Quels sont les effets secondaires aigus de la chimiotherapie prescrite, 
a exposer a la patiente ? 


■ QUESTION N° 4 


Quelles precautions prenez-vous avant de commencer la chimiotherapie ? 


• Une heure apres le debut de la chimiotherapie, elle a des vomissements. Elle a regu, avant 
la chimiotherapie, une injection de 120 mg de Solumedrol et de 2 ampoules de Primperan. 


■ QUESTION N° 5 


Que pouvez-vous prescrire ? 


• Elle est hospitalisee 10 jours plus tard pour neutropenie febrile devolution favorable. 


■ QUESTION N° 6 


Poursuivez-vous la chimiotherapie ? Si oui, quelles precautions prenez-vous ? 
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■ REPONSE N° 1 

Oui,car : 

-*■ il existe des facteurs de mauvais pronostic (envahissement ganglionnaire, tumeur de plus de 2 cm, 
grade SBR eleve) ; 

toute tumorectomie mammaire pour cancer infiltrant doit etre suivie d’une radiotherapie du 
sein restant ; 

-*• en cas d’atteinte des ganglions axillaires, une radiotherapie doit etre administree sur les deux 
autres aires ganglionnaires drainant le sein. 

■ REPONSE N° 2 

Certains traitements doivent etre proposes si des facteurs predictifs sont presents : 

honnonotherapie en cas d’expression des recepteurs aux estrogenes et/ ou a la progesterone ; 
-> trastuzumab en cas d’hyperexpression du recepteur HER 2. 

■ REPONSE N° 3 


Effets secondaires 
communs 


Effets secondaires 
propres au docetaxel 


Effet secondaire 
propre a I'adriamycine 






1 neutropenie 
lanemie 

Ithrombopenie 
■ alopecie 

1 mucite 

1 castration 


■ toxicite ingueale 

1 syndrome de fuite capillaire 


Icardiotoxicite 


■ REPONSE N° 4 

pose dune voie veineuse centrale : les anthracyclines sont tres vesicantes ; 

-♦•prescription d’antiemetique adaptes ; 

-*• prevention eventuelle de l’alopede (casques refiigeres) et prescription dune prothese capillaire ; 
consignes d’hygiene buccale (prevention des mucites) et prescription de bains de bouche ; 
verification de fhemogramme, de la fonction renale et du bilan hepatique ; 

-*• education du patient, en particulier sur le risque infectieux en periode de neutropenie ; 
verification de la fonction cardiaque (echocardiographie ou FEVG isotopique). 

■ REPONSE N° 5 

• Les prescriptions seront intraveineuses, sous-cutanees ou intramusculaires, car la patiente vomit 

• Un antagoniste du recepteur 5HT3 : granisetron ou ondansetron. 

• Un neuroleptique sous-cutane: haloperidol. 

• Si cela etait insulfisant, prevoir pour le cycle suivant un comprime d’aprepitant (Emend), administre 
1 heure avant la chimiotherapie. 

■ REPONSE N° 6 

Oui, une aplasie febrile ne contre-indique pas la poursuite de la chimiotherapie. II faut : 

-*• soit diminuer les doses, 

soit prescrire un facteur de croissance granulocytaire du 5 e au 1 l e jour par exemple. 

Id, compte tenu du caractere adjuvant du traitement (la chimiotherapie est administree pour diminuer 
le risque de rechute), la 2 e option sera preferee pour garder la dose intensite du traitement 
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